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VANHENEMISEEN 
Antti Karisto  
 
Kolmannella iällä tarkoitetaan eläkeiän alkupäätä, työiän ja varsinaisen vanhuu-
den välissä olevaa ikävaihetta. Kolmas ikä on käsitteen yhden introdusoijan, 
englantilaisen väestö- ja perhehistorioitsija Peter Lassletin (1989) mukaan omal-
le hyvinvoinnille omistettua aikaa. Ei olla enää työssä, mutta muuten ollaan 
toimintakykyisiä, aktiivisia ja aikaansaapia. 
                                               
 
Helposti tulee mieleen kyyninen kysymys: onko tällaista ikävaihetta olemassa-
kaan? Jospa kolmas ikä on vain uudenlaista, postmodernia ikäretoriikkaa, joka 
on asetettu kilpasille aikaisempien vanhuutta koskevien kielikuvastojen kanssa? 
Ehkä se on elämänkulun odotushorisontti pikemmin kuin todellisuudessa ole-
massa oleva yhteiskunnallinen ilmiö? (ks. Jyrkämä 2001; Karisto 2002). Ainakin 
se on selvää, että esimerkiksi kolmannen maailman asukkaille kolmas ikä ei 
yleensä koita. Hyvinvointiyhteiskuntien kansalaisia se voi koskea, mutta ei heis-
täkään resursseiltaan heikoimpia.  
 
Väestölliset kuoret olemassa, sisältö syntymässä 
 
Suomen kaltaisessa yhteiskunnassakin kolmas ikä viittaa keskimääräisyyksiin 
asiassa, jossa yksilöllinen vaihtelu on suurta. Kaikkien elämä ei etene siten, että 
ensin on selvästi erottuva kolmas ikä ja vasta sitten vanhuus. Joku vajoaa van-
huuteen kohta eläkkeelle jäätyään, joku toinen ei sinne ehdi ennen kuolemaan-
sa. Siksi kolmas ikä on käsite, joka sopii käytettäväksi paremmin väestötasolla 
kuin yksilötasolla. Se on joka tapauksessa muutakin kuin vain kielellinen kon-
struktio, vähintään väestöilmiönä se on "oikeastikin" olemassa. Eläkeikään tule-
vien elinajan odote1 on pidentynyt usealla vuodella viime vuosikymmenien aika-
na poljettuaan sitä ennen lähes paikallaan (ks. taulukko 3.1).  
 
1  Tämä mittaluku on paljon parempi kuvaamaan vanhuudessa tapahtuvia muutoksia kuin synty-
mähetken elinajan odote, jonka huomattava piteneminen liittyi etenkin menneinä vuosikymme-
ninä lähinnä imeväiskuolleisuuden vähenemiseen. 
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Taulukko 3.1  65 vuotta täyttäneiden elinajan odote vuosina. 
 
Vuodet  Naiset Miehet 
1796–1805 10,8 10,0 
1901–1910 11,9 10,8 
1921–1930 12,5 11,3 
1941–1945 13,1 11,1 
1961–1965 13,7 11,4 
1971–1975 15,1 11,8 
1976–1980 16,5 12,4 
1981–1985 17,3 13,1 
1986–1990 17,6 13,6 
1991–1995          18,2 14,2 
1996–2000          19,1 15,0 
 
Lähde: Koskinen ym. 1994, 325; Suomen tilastollinen vuosikirja 2001, 144.  
 
Eläkeikään tulevien elinajan piteneminen ei ole merkinnyt vaivojen täyttämän 
vanhuuden venymistä, sillä tämänikäisten terveydentila on eri suhteissa paran-
tunut ja niin sanottu kompressioteoria on osoittautunut paikkansa pitäväksi: 
sairaudet pakkaantuvat keskimääräisesti elämän viimeisiin vuosiin (Freedman 
ym. 2002). Myös tuoreet suomalaistutkimukset, joissa on yhdistetty kuolleisuutta 
ja sairastavuutta koskevia tietoja, osoittavat että eläkeikään tulevien viime vuo-
sikymmeninä saamat lisäelinvuodet ovat suurimmaksi osaksi terveitä ja toimin-
takykyisiä vuosia (Martelin 2002; Sihvonen 2003; Martelin ym. 2004 tässä rapor-
tissa). Eniten toimintakyky on parantunut nuorten eläkeläisten (65–69-vuotiai-
den) keskuudessa (Sulander 2004).  
 
Kun työstä vielä vetäydytään keskimäärin yli viisi vuotta ennen virallista eläke-
ikää (65 vuotta), voidaan päätellä, että työiän ja varsinaisen vanhuuden väliin on 
lähes huomaamatta tullut melkoinen ikäviipale. Suomalaisten elämänkaari on 
venynyt juuri tästä kohdasta. Tästäkin syystä kolmas ikä ansaitsee paikkansa 
vanhenemisen politiikan ja vanhenemisen tutkimuksen kohteena. Toinen ilmiön 
yhteiskunnallista painoarvoa kasvattava seikka on se, että kolmanteen ikään 
tulevat syntymävuosiluokat ovat piakkoin paljon edeltäjiään suurempia sodan 
jälkeen syntyneiden suurten ikäluokkien tullessa tähän ikään. Tämä “virtatekijä" 
kasvattaa kolmannessa iässä olevien “varantoa" ja antaa samalla ilmiölle suku-
polvispesifejä piirteitä. Kolmannen iän ilmiön karkeakin kvantifiointi osoittaa, että 
tämä ikä on pitempi kuin lapsuus, nuoruus tai vanhuus ja että tässä iässä olevia 
on paljon enemmän kuin muissa mainituissa ikävaiheissa olevia. 
 
Kolmannen iän väestölliset kuoret ovat olemassa, mutta varsinaisen sisältönsä 
ilmiö saa uusista elämänkäytännöistä, kehkeytymässä olevista kulttuurisista ja 
mahdollisesti myös institutionaalisista muutoksista. Sisällöllisesti kolmas ikä syn-
tyy siitä, että eläkkeelle siirrytään uusin odotuksin, asentein ja elämäntavoin. 
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Millaisin, sitä emme tarkasti tiedä, sillä gerontologinenkin tutkimus on ongelma-




Kolmas ikä on ilmiönä niin uusi, että sitä ei ole vielä täysin tunnistettu. Viimeis-
tään suurten ikäluokkien jäädessä eläkkeelle se kuitenkin tunnistetaan, ja se 
syntyy myös yhteiskunnallisessa ja kulttuurisessa mielessä. Tapahtuu jotakin 
samanlaista kuin Suomessa 1960-luvulla lähtien, jolloin nuoruus nykymuodos-
saan syntyi tai muuttui lyhyestä, lapsuuden ja aikuisuuden välissä olevasta ajas-
ta omaleimaiseksi elämänvaiheeksi ja kulttuuriseksi muodostumaksi. Nuoruuden 
synnyn vaikutukset elämäntapaihanteisiin, kulutustottumuksiin, vapaa-ajan teol-
lisuuteen, kulttuuriin, talouteen ja koko yhteiskuntaan ovat olleet valtavat.  
 
Vastaavalla tavalla on nyt keski-iän ja vanhuuden väliin tulossa uusi omaleimai-
nen elämänvaihe omine kulttuurisine muodostumineen ja seurauksineen. Tapah-
tuu muutoksia yhdyskuntaelämässä, yhdistystoiminnassa ja mediamaailmassa. 
Kulutuksen ja vapaa-ajan maisema muuttuu. Kiinnostus uudenlaisiin asumisen 
ratkaisuihin lisääntyy. Kaupunkikeskustojen merkitys kasvaa, joukkoliikenne voi 
nousta uuteen kunniaan ja paikallisen kulutuksen merkitys kasvaa (Karisto 
2004). Mutta myös eläkeläisten liikkuvuus lisääntyy, ja esteettinen kierrätys 
kiihtyy, kun vauhtia haetaan niistä vuosikymmenistä, jolloin oltiin nuoria. Kysyn-
tää on terveyttä ja kuntoa kohottavina pidetyistä tavaroista ja palveluista, mutta 
siinä määrin kuin kuva suurista ikäluokista märkänä sukupolvena pitää paikkan-
sa, odotettavissa on sekin, että myös alkoholinkäyttö kuuluu kolmanteen ikään. 
Toisaalta väestön ikärakenteen muutos muuttaa liiallisen alkoholinkäytön ja ri-
kollisuuden kaltaisten, voimakkaasti ikäsidonnaisten ongelmien yleisyyttä – edul-
liseen suuntaan. 
 
Ikäilmiöt liittyvät myös aikaan 
 
Ikä itsessään ei määrää sitä, millaista vanheneminen on. Vanhenemisella on 
sukupolvispesifejä piirteitä, ja paljon on kiinni myös ajasta ja ympäristöstä, jossa 
vanhetaan. Vanhenemisen tutkimuksessa puhutaan niin sanotusta APC-
ongelmasta, jolla tarkoitetaan vaikeutta erottaa iän (Age), ajan (Period) ja suku-
polven tai kohortin (Cohort) vaikutuksia toisistaan. Otan esimerkiksi ikäihmisten 
matkailun päijäthämäläisestä väestön vanhenemista ja elämäntyylejä koskevasta 
kyselytutkimuksesta, jossa vertailtiin vuosina 1926–1930, 1936–1940 ja 1946–
1950 syntyneitä (Karisto & Konttinen 2004). Tutkimuksessa ilmeni, että esimer-
kiksi ulkomaan matkailu riippuu iästä, mutta itse asiassa yllättävän vähän. Vii-
meisen vuoden aikana ulkomailla käyneiden osuus oli vanhimmassakin ikäryh-
mässä 38 prosenttia, kun se keskimmäisessä ikäryhmässä oli 50 ja nuorimmassa 
55 prosenttia. Kun vastaajilta kysyttiin kauimpana olevaa paikkaa, jossa he ovat 
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elämänsä aikana käyneet, saatiin selville, että ulkomailla koskaan käymättömiä 
oli tässä kaikkia tutkitun ikäisiä päijäthämäläisiä hyvin edustavassa vastaajajou-
kossa vain viitisen prosenttia. Ikäryhmien ja sukupuolten välillä ei ollut olennai-
sia eroja siinä, miten kaukana oltiin matkailtu, mutta sosiaalisen taustan mukai-
sia eroja oli. 
 
Kuvio 3.1 Matkustaminen: millä vuosikymmenellä vastaaja on käynyt elä-






































Lähde: Karisto & Konttinen 2004, 153. 
 
Kaikkein kiinnostavin tulos saatiin kysyttäessä, milloin elämän kaukaisin matka 
oli tehty (kuvio 3.1). Kaikissa ikäryhmissä oli selvästi yleisintä, että se oli tehty 
hiljattain, 1990-luvun lopulla tai seuraavan vuosikymmenen alussa2. Tämä tar-
koittaa sitä, että eri kohortteihin kuuluvat olivat tehneet elämänsä kaukomatkan 
sangen eri-ikäisinä: 1920-luvun lopulla syntyneet olivat sen tehdessään tyypilli-
sesti jo seitsemänkymppisiä, 1930-luvun lopulla syntyneet kuusikymppisiä ja 
1940-luvun lopulla syntyneet viisikymppisiä. Kotikonnuilta kauas suuntautuva 
matkailu ei siis ole ikään eikä tämän poikkileikkausaineiston valossa kovin 
selvästi sukupolveenkaan liittyvä ilmiö. Se on nimenomaan nykyaikaan liittyvä 
ilmiö. Myös eläkeläiset ovat nykyisin liikkuvaa väkeä, ja eläkeläiselämä on var-
masti monessa muussakin suhteessa erilaista kuin ennen. 
 
                                               
2  Kuviossa ajankohta on esitetty vain vuosikymmenittäin ja sitä luettaessa pitää muistaa, että 
2000-lukua ei ollut ehtinyt kulua kuin reilut kaksi vuotta ennen kyselyjen tekemistä. 
 94
Eläkeläisen rooli täyttyy 
 
Eläkkeelle siirtyminen on elämänkulun suurimpia murrosvaiheita. Vaikka eläke-
läisen rooli on nyky-yhteiskunnassa selkeästi määrittynyt, se on sisällöllisesti 
ollut heikko (Daatland & Solem 2000, 100). Tiedetään tarkasti, ketkä ovat eläke-
läisiä, mutta kuva eläkeläisen roolista on epäselvempi. Talcott Parsons (1951) 
antoi sille sairaan roolia muistuttavan sisällön, sillä erotuksella, että sairaan rooli 
on tilapäistä ja eläkeläisyys taas pysyvää irrottautumista työntekijän roolista ja 
joistakin muista velvoitteista (ks. Phillipson 1987, 158–159; Mannila 1992). Vaik-
ka vapautuminen työnteosta on molemmissa tapauksissa legitiimiä ja eläkkeelle 
jääminen yleensä mieluisaakin, on siirtyminen vahvasti määrittyneestä työnteki-
jän roolista eläkeläisen rooliin myös hämmentävää (mt., 187). Näin siksi, että 
eläkeläisen rooli on ollut jokseenkin tyhjä tai negatiivisesti, työn jättämisestä 
käsin määrittynyt.  
 
Kolmannen iän synty antaa eläkeläisyydelle omaa sisältöä. Eläkkeellä olo ei mää-
rity enää yksin siitä, mistä siirrytään vaan sille antaa sisältöä myös se, mihin 
siirrytään.  
 
Yhden iän asemesta useita ikiä 
 
Samassa iässä olevat saattavat nykyisin olla hyvinkin erilaisissa sosiaalisissa 
asemissa ja tuntea itsensä eri-ikäisiksi. Ikä ei entiseen tapaan määrää elämän-
kulkua, tai kalenteri-iän, sosiaalisen iän, biologisen iän ja koetun iän yhteydet 
löystyvät. Yhä yleisempi on kokemus, että henkisesti ollaan vielä nuoria, mutta 
ruumiillisesti on alettu vanheta.  
 
Aikaisemmin koulun, työelämän ja eläkejärjestelmien tapaiset instituutiot kertoi-
vat ihmisille, mitä missäkin iässä pitää tehdä tai saa tehdä, mutta nyt tapahtuu 
elämänkulun deinstitutionalisoitumista eli instituutioiden vaikutusvoiman vähe-
nemistä. Opiskelu ja oppiminen on muuttunut elinikäiseksi, työssä ja eläkkeellä 
voidaan olla yhtä aikaa ja niin edespäin. Kyse on jälki- tai myöhäismoderniin 
aikaan liittyvistä muutoksista, eräänlaisesta elämäntavan väljyydestä tai kontin-
genssista, jolla on valo- ja varjopuolensa. Vapausasteet kasvavat, mutta elä-
mänkulun ennustettavuuden heikentyessä myös vanha varmuus katoaa. 
 
Timo Airaksinen (2002) on viitannut näihin muutoksiin sanomalla, että "vanhuut-
ta ei ole". Hänen ajatuksensa on, että vanhuuden tilalle on tullut eräänlainen 
"postmoderni ikäleikittely", jossa ollaan tai esitetään eri-ikäisiä mielen mukaan. 
Tuskin se kuitenkaan on tullut varsinaisen vanhuuden tilalle, sen sijaan kolmatta 
ikää se voi hyvinkin luonnehtia. Ei niin, että elämä silloinkaan olisi vain sosiaali-
sista rakenteista ja voimista piittaamatonta leikittelyä tai vapaata kellumista 
valinta-avaruudessa. Mutta jotakin uutta yllätyksellisyyttä tuohon ikävaiheeseen 
saattaa liittyä, ja valinnat varmasti näyttelevät merkittävämpää osaa kuin varsi-
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naisessa vanhuudessa tai eläkeläiselämässä ennen. Kolmannen iän käsite muis-
tuttaa siitä, että vanhakin ihminen voi olla valitseva ja toimiva subjekti. Valintoja 
tosin rajoittavat muun muassa terveydelliset resurssit, ja vanhenemista varjosta-
vat pelkästään pelot niiden hupenemisesta.3  
 
Terveyden ja energiapääoman merkitys 
 
Varhaisvanhuudessa olevien terveyttä ja toimintakykyä kannattaa tukea. Siihen 
voidaan vielä vaikuttaa, ja siihen vaikuttamalla voidaan vaikuttaa myöhäisvan-
huudenkin laatuun. Terveyden ja siihen liittyvän energiapääoman suuri merkitys 
tuli esille edellä mainitussa vanhenevan väestön elämäntyylejä koskevassa tut-
kimuksessa (Karisto & Konttinen 2004). Tutkittiin muun muassa eri tekijöiden 
selityskykyä koettua autonomiaa, sisäistettyjä ikäasenteita ja ikääntymisen nä-
kymiä kuvaavan väittämän kanssa, joka kuului: tässä iässä minulla on parhaat 
mahdollisuudet tehdä ja harrastaa juuri sitä, mitä itse haluan. Ensin tehtiin tilas-
tollinen malli, jossa selittäjinä olivat sukupuoli, ikäryhmä, sosioekonominen ase-
ma ja asuinalueen kaupunkimaisuus. Se selitti vain kolme prosenttia mitattujen 
ikäasenteiden tai -kokemusten vaihtelusta. Kun malliin lisättiin energiapääomaa 
(koettua terveyttä, elinvoimaisuutta, tarmokkuutta ja toimintakykyisyyttä) ku-
vaavia muuttujia, selityskyky nousi reilusti, 15 prosenttiin. 
 
Kolmas ikä ja kulutus 
 
Kulutusyhteiskunnassa valintojen ja toiminnan odotetaan kanavoituvan kulutuk-
seen, ja niinpä voimistuva mielenkiinto kohdistuu kolmannessa iässä oleviin ku-
luttajina. Tämä ei olekaan vähäpätöinen näkökulma talouden muuttuessa kulu-
tusvetoiseksi. Jos päätelmiä kuluttajakunnan rakenteesta tehtäisiin esimerkiksi 
mainonnan perusteella, sen luultaisiin koostuvan lähinnä nuorista ja keski-
ikäisistä ihmisistä. Markkinoilla ja koko kulttuurissamme vallitsee kollektiivinen 
harha: väestö vanhenee, mutta se kuvittelee pikemmin nuorentuvansa. Koska 
ihmiset haluavat esittää ja olla ikäistään nuorempia, markkinat voivat hakea 
maalinsa siten, että tähtäyspiste asetetaan hieman kuluttajien todellista ikää 
alemmaksi. Mutta jos tähtäyspiste on liian alhaalla, silloin ammutaan ohi.  
 
                                               
3  Esillä olleen päijäthämäläistutkimuksen nuorimmistakin vastaajista, 52–56-vuotiaista, lähes 60 
prosenttia pelkää muistin heikkenemistä, dementiaa (Karisto & Konttinen 2004, 41). Näinkin 
yleistä dementian pelkoa selittänee taudin yhteiskunnallinen traagisuus (ks. Gilleard & Hicks 
2000). Dementia on jotakin täysin vastakkaista meidän järkiperäisyyttä, itsekontrollia ja tuntei-
den hallintaa korostavalle kulttuurillemme. 
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Lähde: Pekka Parkkinen, VATT.  
 
Kuvio 3.2 kertoo väestön ja samalla kuluttajakunnan ikärakenteen valtaisasta 
muutoksesta. 1960-luvun Suomessa oli yli 1,7 miljoonaa alle kaksikymppistä, 
hieman yli 0,6 miljoonaa 50–64-vuotiasta ja alle 0,3 miljoonaa 65–79-vuotiasta. 
Kohta nämä kolme ikäryhmää ovat suunnilleen samankokoisia. Tämä muutos 
markkinoiden on pakko haistaa. Markkinatoimijoiden on otettava kuluttajakun-
nan muutos vakavasti ja tarkennettava tähtäintä. Kolmannessa iässä olevat on 
suuri kuluttajasegmentti, jolla on paljon sitomatonta ostovoimaa, sillä asuntove-
latkin on yleensä jo aikapäivää sitten maksettu.  
 
Kolmannen iän näkökulma voi rauhoittaa keskustelua väestön vanhenemisen 
aiheuttamista julkistaloudellisista rasituksista. Nuortenkin eläkeläisten eläkkeet 
tosin maksavat, ja suurten ikäluokkien aiheuttamat paineet tuntuvat eläkeme-
noissa jo lähivuosina – ellei vuoden 2005 eläkeuudistuksen tavoite nostaa eläk-
keelle siirtymisen ikää onnistu yli odotusten. Kunnissa palvelupaineet ovat kui-
tenkin pahimmillaan vasta 2030–2040-luvulla. Vaikka jo nyt hyvin iäkkäiden 
ihmisten määrä lisääntyy suhteellisesti eniten, lukumääräisesti heitä on sittenkin 
vähän verrattuna siihen, miten paljon on kolmannessa iässä olevia kansalaisia, 
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jotka yleensä ovat suvereeneja kansalaisyhteiskunnan toimijoita, hyviä veron-
maksajia ja kelpo kuluttajia. 
 
Aktiivinen elämä on tervettä elämää 
 
Kolmas ikä ei kuitenkaan ole vain kulutukseen kanavoitua itsensä toteuttamista. 
Esimerkiksi kulttuuripalvelujen käyttäjinä nuoret eläkeläiset ovat aktiivisia, ja 
heitä kannattaisi tässä suhteessa edelleen aktivoida, osoittavathan monet tutki-
mukset, että (laajasti käsitettyjen) kulttuuriharrastusten täyttämä elämä on 
myös terveellistä elämää. Ruotsissa Benson Konlaan (2001) seurasi suurilla vä-
estöaineistoilla kulttuuriosallistumisen vaikutusta kuolleisuuteen siten, että kou-
lutuksen tapaisten sekä osallistumista että kuolleisuutta selittävien tekijöiden 
vaikutus eliminoitiin tilastollisesti. Tulokseksi tuli, että kulttuuritapahtumiin har-
voin osallistuvien kuolemanriski oli seurannan aikana 57 prosenttia korkeampi 
kuin aktiivisesti osallistuvien. Havaittiin myös, että passiivisten ja seurannan 
kuluessa passivoituneiden koettu terveys oli heikompi kuin aktiivisten. Seuran-
nan aikana aktivoituneet taas kokivat terveytensä lähes yhtä hyväksi kuin koko 
ajan paljon osallistuneet. Aktivointi siis kannattaa. 
 
Suomessa Markku T. Hyyppä (2002) on havainnut suuren eron Pohjanmaan 
ruotsinkielisten ja suomenkielisten terveydentilassa ja selittänyt sitä ruotsinkielis-
ten yhteisöllisyydellä, vireällä kansalaistoiminnalla, kulttuuriharrastuksilla, tun-
neilmastolla ja näitä yhteen kokoavalla sosiaalisen pääoman käsitteellä. Tässäkin 
tapauksessa on jäljitetty yhteisöllisen osallistumisen itsenäistä vaikutusta varmis-
tamalla se, etteivät havaitut erot johdu vain elintason tai terveyteen vaikuttavien 
elintapojen erosta.  
 
Havaittu yhteys on käytännössä molemmansuuntainen. Osallistuminen tai teke-
minen on kiinni terveydestä, mutta toisaalta se tukee terveyttä. Aktivoimalla 
ihmisiä voidaan lyödä kaksi kärpästä yhdellä iskulla: parantaa elämänlaatua täs-
sä ja nyt sekä edistää tulevaa terveyttä.  
 
Sosiaalinen tila ja sen ikäsensitiivisyys 
 
Nykykäsitysten mukaan vanhuuden kokeminen ei ole vakio, minäkonstruktiot 
eivät ole muuttumattomia eivätkä identiteetit yksiköllisiä vaan pikemmin moni-
kollisia. Identiteetit muovautuvat elämänhistoriallisesti, mutta samalla niihin ja 
vanhenemisen kokemuksiin vaikuttaa ympärillämme oleva “sosiaalinen tila" 
(Biggs 1999). Tämä käsite viittaa moniin erilaisiin asioihin, esimerkiksi fyysiseen 
elinympäristöön, yhteiskunnalliseen eriarvoisuuteen, asenneilmaston mahdolli-
seen ageistisuuteen ja yhteiskuntapolitiikkaan, esimerkiksi eläketurvan aikaan-
saamaan "dekommodifikaatioon" (ks. Saurama 2004). Sosiaalinen tila ei ole 
mikään yksilöitä ympäröivä rautahäkki, vaan ikääntyvät ihmiset voivat omalla 
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toiminnallaankin vaikuttaa siihen, millainen sosiaalinen tila heitä ympäröi. Omalla 
merkityksenannollaan he voivat raivata itselleen uutta toimintatilaa ja estää enti-
sen kutistumisen. Esimerkiksi “tietoyhteiskunta" voidaan hahmottaa sosiaalisena 
tilana. Ryhtymällä tietokoneen käyttäjäksi iäkäs ihminen voi muuttaa helposti 
niin abstraktilta ja vieraannuttavalta tuntuvan tietoyhteiskunnan itselleen tutuksi 
ja merkitykselliseksi toimintatilaksi. (ks. Sankari 2004.).  
 
Oma merkityksenanto ja itsemäärittely ei kuitenkaan ole koskaan ikiomaa, vaan 
samalla sosiaalisesti konstruoitua. Yhteiskunnassa vallitsevat vanhenemisen 
kuvat muodostavat yhden ajattelun ympäristön (sosiaalisen tilan yhden ulottu-
vuuden), jossa yksilölliset, toimintaan vaikuttavat minäkuvat syntyvät. Sosiaalis-
ta tilaa voidaan tehdä myös kollektiivisesti, vaikuttamalla vanhenemisen kuviin. 
Kolmannen iän käsitettäkin voidaan pitää yhtenä tällaisena vaikuttamisyritykse-
nä. 
  
Tilan valtaaminen voi konkretisoitua esimerkiksi ikäryhmien käymänä kamppai-
luna julkisesta kaupunkitilasta. Väestörakenteen muutos on niin voimakas, että 
tuskin kaupunkitilaa jatkossa ehdoitta luovutetaan nuorten monopolialueeksi 
(Karisto 2004). Hyvä julkinen tila ei ole iän mukaan segregoivaa vaan ikäsensitii-
vistä, kaikenikäisten käytössä olevaa. Enää ei riitä, että ajatellaan “nuorten lap-
siperheiden tarpeita" niin kuin muutaman vuosikymmenen takaisessa lähiösuun-
nittelussa, jossa ei osattu lainkaan ennakoida sitä, että asuinalueiden vanhetessa 




Kolmas ikä avaa aikaisempaa optimistisemman näkökulman väestön ikäraken-
nemuutosta koskevaan yhteiskuntapoliittiseen keskusteluun ja suunnitteluun. 
Väestön vanheneminen ei ole kaikenpuolinen katastrofi, vaan siihen sisältyy 
selvästi myös uusia mahdollisuuksia ja myönteisiä haasteita. Yhteiskuntapoliitti-
nen varautuminen väestön vanhenemiseen ei saakaan olla vain puolustustaiste-
lua, vaan sen tulee olla offensiivista ja innovatiivista toimintaa kansallisella ja 
kuntatasolla. Sen sijaan, että väestön vanheneminen nähdään vain onnettomuu-
tena ja uhkana, tarvitaan sen ennakkoluulotonta erittelyä, paljon tutkimustakin. 
 
Kolmannen iän näkökulma on tärkeä siksi, että se vahvistaa ikääntyvien ihmisten 
omaa toimijuutta. Toiminta tapahtuu kuitenkin tietyissä rajoissa, esimerkiksi 
taloudellisten ja terveydellisten reunaehtojen vallitessa. Viimeksi mainituilla on 
kaikesta päätellen merkittävä rooli. Vaikka alussa esittämäni kolmannen iän pi-
tenemiseen liittyvät laskelmat antoivat sen vaikutelman, että eläkeläiselämä on 
voittopuolisesti toimintakykyisten vuosien täyttämää, vanhenemiseen kuuluu 
myös sairauksien kanssa eläminen. Esimerkiksi 80-vuotiaat, joilla ei olisi mitään 
pitkäaikaissairautta, ovat harvinaisia. Keskeistä onkin se, miten sairauksien 
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kanssa tullaan toimeen, eikä tähän liittyvä "coping-kyky" ole pelkästään yksilölli-
nen asia. 
 
Terveyden edistäminen on samalla hyvän vanhenemisen edistämistä, ja terveyt-
tä voidaan edistää muun muassa arkihyvinvointiin vaikuttamalla. Uimahallit, 
kuntosalit, pyörätiet ja latuverkot ovat tärkeitä, mutta niin ovat myös kirjastot, 
kulttuuritilat ja -tapahtumat. Sosiaalisen tilan laajentaminen ja sen myötä tapah-
tuva aktivointi voi tarkoittaa erilaisten toiminta-areenoiden tai foorumeiden 
muodostamista tai avaamista ikääntyvien käyttöön. Yksi esimerkki tällaisista 
areenoista ovat vanhusten palvelukeskukset. Ne ovat etenkin kaupunkiympäris-
töön soveltuvia foorumeita, joilla lisätään tai ylläpidetään itsenäisen elämisen 
edellytyksiä, liikutaan, askarrellaan, harjoitetaan hengenviljelyä ja saadaan es-
teettisiä elämyksiä, ollaan yhdessä, virkistytään ja viihdytään, edistetään terveyt-
tä, kartutetaan ja ylläpidetään sosiaalista pääomaa.  
 
Palvelukeskustoiminta on kuitenkin myös vastatuulessa. Sanotaan, että sen vai-
kuttavuudesta ei ole samanlaista näyttöä kuin joidenkin hoitomuotojen vaikutta-
vuudesta. Palvelukeskuksia ei pidetä sosiaali- ja terveydenhuollon ydintoimintoi-
na, vaan niiden nähdään vastaavan “vain virkistyksestä", johon kunnilla ei ole 
enää varaa. 
 
Palvelukeskustoiminnan vaikuttavuudesta ei ehkä olekaan sellaista näyttöä, että 
tiedettäisiin täsmällisesti, missä määrin sen ansiosta kohennetaan terveyttä ja 
säästetään muista kustannuksista. Toiminnan kohdentumisesta ja sen hyvinvoin-
tivaikutuksista on kuitenkin tietoa (ks. Helsingin kaupungin palvelukeskustutki-
mus 2002; Karisto 2002b). Helsingissä palvelukeskukset keräävät suuren asia-
kaskunnan, ja ne keräävät sen hämmästyttävän tasaisesti sosioekonomisesti ja 
sukupuolittain (suhteutettuna eri sosioekonomisten ryhmien sekä miesten ja 
naisten väestöosuuksiin vanhemmissa ikäryhmissä). Keskusten intensiivisin käyt-
tö kohdistuu kuitenkin sinne, mihin on tarkoituskin: niiden yksin asuvien iäkkäi-
den keskuuteen, joilla ei ole resursseja vastaavien palvelujen hankkimiseen 
muualta.  
 
Palvelukeskukset “virkistävät" asiakkaitaan, mutta se ei kai ole pahasta, sillä ellei 
virkistystä, silloin masennusta. Elämänlaatuun välittömästi kohdistuvien palkinto-
jen lisäksi palvelukeskusasiakkuudesta koituu myös koettuja terveyshyötyjä ja 
muita välillisiä palkintoja. Selviydytään itsenäisesti pitempään, ehkä eletäänkin 
pitempään. Yhteiskunnalliset kokonaiskustannukset eivät välttämättä vähene, 
mutta se ei voi olla ainoa mittapuu voimavaroja kohdennettaessa. Jos kriteeriksi 
asetetaan elämänlaadun ylläpito ja parantaminen, palvelukeskustoimintaa voi-
daan pitää hyvinkin kustannustehokkaana ja monipuolisuudessaan kilpailukykyi-
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senä toimintamuotona.4 Ei ole aivan helppo keksiä toista toimintamuotoa, jossa 
niin monet vanhojen ihmisten hyvinvointiin liittyvät intressit yhdistyisivät kuin 
palvelukeskuksissa. Keskukset edustavat synergiahakuisuutta ja poikkisektoraa-
lista otetta, jota ei pitäisi päästää hiipumaan. On takaperoista kehitystä, jos vä-
estön vanhenemisen haasteisiin vastataan vain sektorinäkökulmista. Oloissa, 
joissa väestön vanhenemisen tulisi olla "kaikkien asia", palvelukeskukset voivat 
päinvastoin antaa mallia uusienkin toimintakonseptien kehittelylle. 
 
Edellä esitin, että kolmas ikä on jo olemassa väestöilmiönä. Yhteiskunnallisena ja 
kulttuurisena ilmiönä se on vasta kehkeytymässä. Siihen, millaiseksi se kehkey-
tyy vaikuttavat sekä suuria että pieniä asioita koskevat julkiset päätökset. "Ikä-
vaikutukset" on otettava päätöksenteossa huomioon samoin kuin on tavaksi 
tullut ajatella tasa-arvoa molempien sukupuolten näkökulmasta. Ikääntymisen 
politiikkaan liittyy myös etukamppailua, joka ei kuitenkaan ole nollasummapeliä. 
Paras tulos saavutetaan luomalla esimerkiksi kaikenikäisille sopivaa asuin- ja 
elinympäristöä. Sosiaalisena luokittelijana ikä on sikäli ainutlaatuinen, että sen 
suhteen ihmiset ovat äärimmäisen liikkuvia. Syntymäkohorttien kuolleisuuskäyrät 
ovat muuttaneet muotoaan niin, että useimmat ehtivät vierailla kaikissa ikävai-
heissa ja säilyttää samalla jotakin elämänhistoriallista perintöä aikaisemmista 
elämänvaiheistaan. Tämä avaa periaatteessa mahdollisuuksia eri-ikäisten keski-
näiselle ymmärtämiselle ja kanssakäymiselle, ellei noita mahdollisuuksia käytän-
nössä tukahduteta kulttuurisesti. 
 
Kolmannessa iässä olevien määrä kasvaa ja väestö vanhenee kaikkialla Suomes-
sa, mutta väestön ikärakenteessa ja sen muutosvauhdissa on myös paljon alu-
eellista vaihtelua. Katse kannattaa kohdistaa niihin kuntiin ja seutukuntiin, jotka 
käyvät muutoksessa edellä. Niissä voi pilotoida uusia toimintatapoja, ja niiden 
kokemuksista voivat muut oppia.  
 
Väestömuutokset vaikuttavat suoraan sosiaaliseen elämään. Miesten kiriessä 
hiljalleen kiinni naisten etumatkaa elinajan pituudessa kasvaa vanhojen avio-
parien määrä, mikä vaikuttaa keskinäisen huolenpidon ja omaishoidon mahdolli-
suuksiin. Vanhuus ei tulevaisuudessa ole aivan niin sukupuolittunutta kuin se 
nykyisin on miesten vanhetessa pääasiassa parisuhteessa ja naisten yksin asu-
en.5  
                                               
4  Palvelukeskustoiminta on hyvä esimerkki siitä, miten erilaiselta toiminta näyttää riippuen siitä, 
katsotaanko sitä medisiinisen vai sosiokulttuurisen vanhuuskäsityksen näkökulmasta. Vaikka ter-
veys on mitä tärkein vanhenevien ihmisten elämänlaatuun vaikuttava resurssi, hyvää vanhene-
mista ei silti pidä redusoida yksin terveydeksi. 
5  Esimerkiksi Helsingissä 66 prosenttia eläkeikäisistä (65 vuotta täyttäneistä) miehistä on naimisis-
sa, kun naisista peräti 76 prosenttia on yksinasuvia, siis leskiä, eronneita tai naimattomia. Eläke-
ikäisiä miesleskiä on vain viidesosa avioliitossa olevien eläkeläismiesten määrästä, mutta eläke-
ikäisiä naisleskiä on lähes puolitoistakertaisesti avioliitossa eläviin naisiin verrattuna ja lähes neljä 
viidennestä siitä, mitä eläkeikäisiä miehiä on yhteensä. (ks. Helsingin kaupungin tilastollinen vuo-
sikirja 2001, 33–34.) 
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Kolmas ikä on osittain kielellinen konstruktio, mutta siltäkin osin se on todellinen 
ilmiö. Ei ole yhdentekevää, millaisia kuvia vanhenemisesta, eläkeläiselämästä ja 
vanhuudesta vallitsee, sillä nuo kuvat ovat ajatteluumme ja toimintaamme vai-
kuttavaa ympäristöä.  
 
Kolmas ikä on aikaisempaa myönteisempää vanhuuden kuvaa edistävä käsite. 
Se kapinoi mekaanista elämänkaariajattelua vastaan, jossa elämän jälkipuolisko 
näyttäytyy alamäkenä. Toisaalta myönteisetkään käsitteet eivät ole viattomia, 
sillä pahimmillaan niillä voi olla kielteisiäkin seurauksia. Kolmannen iän käsitteen 
kenties pahin ongelma on, että sen levitessä raja neljänteen ikään nousee ehkä 
sitäkin jyrkempänä ja varsinainen vanhuus piirtyy kolmannen iän käänteiskuva-
na.6 Kun varhaisvanhuus konstruoidaan aktiiviseksi elämäksi ja iloiseksi asiaksi, 
tähän konstruktioon mahtumaton vanhuus näyttäytyy sitäkin surkeampana ja 
surullisempana. Mitä vauhdikkaampaa ja aktiivisempaa on kolmannessa iässä 
olevien elämä, tai mitä jännittävämpiä ovat sitä koskevat kulttuuriset kuvat, sitä 
pahempaan paitsioon voivat joutua ne, jotka eivät pysty tai halua elää näiden 
kuvien mukaisesti. Ikääntymisen politiikalle asettuva vähimmäisvaatimus on se, 
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